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1. 腎外傷4倒の臨E表的検討
石井弘之，関幸雄()!l鉄外科)
村上光右 (千大) 
1981年 8月から1982年11月までの15カ月間に)1鉄病読
において経験した腎外傷4{?U~とついて報告した。 4 拐jの
うち，腎挫傷 1倒，軽度腎破裂2例，高度腎破裂1剖で
あった。診断は CT及び DIP所見を中心に下した。従
来，腎外傷の診断は DIP及び、血管造影が中心であった
が， CTを使用することによって，安全かつ即時に顎傷
部設をき巴えることができた。 
2. 先天性腎動腺痩の 1例
桜山由利，北村温，古河内患
(国立国露台)
高震の車尿により，跨競タンポナーデとなり，入読し
た16議の女性である。高血圧等の錆環器症状は認めず，
大動訴造影にて cirsoid型の先天性腎動静脈痩と診断さ
れた。支記動脈である左腎動脈後枝の塞栓衡を施行し
た。一過性の発熱と腰背部霜がみられたが，その他の副
作用は認められなかった。残念ながら 2週間後の大動脈
造影にて再疎通が認められ，現在経過観察中である。 
3. 当院において過去5年間に経験した急性腎不全華
倒 6倒について
和罰j窪弘，援部義博，吉田豊彦
〈京葉泌尿器クリニック)
急性腎不全症例 6{売の原因として薬物性によるもの 3
例，む罪性ショック後 1持，錆後腎不全 1併，不明 1併
であった。全伊i早期頻毘透析を施行したが救命し得たも
の5例で感染症を合併した 1例は検査成績が良好にもか
かわらず欺血症にて死亡した。以上若干の文献的考察を
加え報告した。 
4. 特異な経過を辿った黄色肉芽題性罪管炎の 1 事.~
安藤研，日景高志三議慎一
〈東京厚生年金)
黄色肉芽題性尿管炎の一例を報告する。症例。 63歳
男。主訴:頻呆，残尿感。前立腺HE大症の診簡で入院，
接抗頚部摸状切除衛施行後尿関をくり返し. TUR追加
した。この問時々熱発，左水腎症が術後出現，次第に増
強，腎孟は完全閉塞となったo CT等よ 9左腎孟腫蕩と
診断し，左腎尿管全摘衛施行したが，摘出腎孟内には膿
尿が充満し，腎孟震管移行部に黄自色の結節があヲ，こ
の部に xanthoma細抱の存在を認めた。 
5. 擦過細胞診iこよる腎孟尿管彊霧の診断
井坂茂夫，秋元晋，島崎淳
(千大〉
松寄理 〈同・ 2病理) 
村上信乃 (jrg中央〉
腎孟宗管謹蕩の疑われる 6名の患者に対し擦過細胞診
を行い， 3名に揚性所見を得た。使用したのは VANCE 
brush biopsy setsである。揚性所見を呈した 3名中 2
名に手術を行い，移行上皮癌を確認した。組の 1名は全
身転移の為化学寮法を行った。擦過締抱診を用いること
により術前正診率の向上が期待される。 
6. 当践における血襲交換嬢i去の現状について
甘粕誠，村上イ言乃，松村勉
藤匝道夫 〈旭中央)
血紫交換療法は，透析や吸着操作等によって除去でき
ない物質や免疫複合体等の除去を百的とした，新しい治
療手段である。我々は昭和56年 2月より罰57年10月まで
に8症例に対し血禁交換を施行したので若干の考察を加
え報告する。症例は劇症肝炎 3例，血栓性血小坂減少性
紫斑病2例，重症筋無力症，結節性多発動原炎，急速進
行性糸球体腎炎各1例で，交換量は最小420mlから最大
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37，070mlまでで平均 10，056ml，平均所要時間 4.4時間
であった。 8例中 5例が生存中である。生存例のうち輿
味ある 2併を提示した。 
7. 原菅ポリープの 1倒
佐藤信夫，鏡島秀，片海七郎
〈君津中央〉
患者は57歳男性。左側腹部痛を主訴として，昭和56年 
4月20日当科受診。 DIP~こて左尿管 La・ 4 間に狭窄あ担， 
R・P及び腎動探撮影にて悪性化を疑せる所見なし。昭和 
56年 5月28日手続蒐行。狭窄部位に一致し，茎 3mm，
最大長 7mmの3本のポリープあり，左尿管部分切除撞
仔。病理診断は FibroepithelialPolypであった。以上
の症例を報告するとともに若干の文献的考察を行っ
た。 
8. Dis匂1ure主eralatresiaの1倒
訟村勉，甘粕誠，藤田道夫
村上信乃 〈旭中央)
最近我々は，極めてまれな尿管奇形である distalur-
eteral atresia による巨大水尿管症の 1例を経験した。
症例は45歳男性。胃讃蕩治療中 Echo t乙て弱然左腎萎縮
左尿管拡張異常を指摘され当科受診。経皮的腎孟尿管造
彰にて，巨大に該張した宗管を認め，造影剤の接競への
移行はなかった。接競鏡にて左尿管口および三角部左側
泣欠損していた。 distalureteral atresiaの診断にて，左
腎尿管摘出を行なった。この症例を報告し文献的考察を
行なった。 
9. 異所性裾色細胞撞の 1倒
中出朝行，五十麗辰男(済生会宇都宮)
堰気， P匡吐を律う高血圧にて来院した25議の女性に対
し，内分誌、学的検査及びレ隷学的検査より，右腎内部に
発生した異所性裾色細胞麓と診断し，ラベタロール，イ
ンデラーノレによる血圧のコントロ}ル及び，輪車による
循環血液量の補正を行なった後，腫壌を含めた経襲式右
腎掃除僚を諸行した。術後経過は良好で高血圧も治失し
衛後1613eに軽扶退読した。 
10.再発性結石iこ対する化学的港解の試み
鏑島秀(君津中央) 
26歳の再発性結石の患者に対して， Cook社製 Neph-
rostomyより pH6.0 EDTA液を患いた溶解を試み
た。腎洗開始後96司自に結石自排に至った。 
1. 尿膜管撞霧の 1剖
原 繁，宮内武彦，長山忠誰
(千葉県がんセンタ~)
患者65歳の男性で主訴法肉眼的血尿。 1981年12月頃よ
ヲ車尿あり。 1982年 6月26日，尿聞のため近涯を受診。
入院精査の結果，当センター泌尿器科へ結介された。諸
検査を施行し，勝競謹蕩を疑い1982年 7月28日，全麻下 
尿管皮膚痩造設梼を行なった。1にて，跨脱全指術，荷額
組織学的には，ムチン非産生尿膜管腺癌であったので，
これを報告した。 
12. 急性尿道炎における宗中淋甚培養の成績
産関秀一，瀬戸i裏，高議場子
小山美恵子 (厚生中央) 
57年 6月から10月まで当科外来を受診した急性尿道炎
の男性25名について，京道分夜、物を直接チョコレート寒
天啓地に接種し，ローソク培養した結果と，初期尿lOml
を遠心し，その沈透を同様に培地に接種，培養した結果
とを比較検討した。産接語養法で酔菌陽性の14例中， 14 
摂!全部が尿沈j査法にでも淋菌陽性であった。尿沈誼法は
簡震で，患者の苦痛や差恥心も少なく，淋菌の輪出法に
有効であると考える。 
13. 46歳にして縄熱発晃された悪性化停留畢丸ぬ 1伊j
長 雄一，タト間孝雄(国立習志野)
患者は46歳男性， S57年 3月頃より鼠径蔀の彊癌に気
付き当科外来受診す。右停留皐丸の診断のもと記捺皐術
撞行。皐丸は 50X45X40mm重さ 56g。病理学的には 
Seminomaであった。術後 3850radを照射。明らかえ主
転移はなかった。 
14. シスブラチンが有効であった進行性事丸彊霧の 1
例
野積邦義，石)11尭夫(国立千葉)
症例は32歳の男性で，主訴は右皐丸の腫脹および疹
痛。昭和57年 8月4日，右高f立除皐街。病理組織学的に
は embryonalcarcinomaと seminomaの謀合型。南
側に広況に臆転移(+)。シスプラチン 75mgを逓1囲 
one shotで静注。 9遺投与にて時転移消失。副作用は
腎障害軽度，貧血高度。堰気nli吐の軽減のためドロベソ
ドール 5mgX2 メチルフレ Fニゾロン 125mgX3を
